LES BRULURES 

I- Definition : La brulure est une destruction du revetement cutane, voire des tissus sous- 
jacents, consecutive a Taction d'agents : thermique, electrique, chimique, radiologique 

II- CLINIQUE : 
a-brulure l er degre : 

Clinique : erytheme douloureux, guerison spontanee en 2 a 4 jours sans sequelle 
Physio-pathologie : atteinte partielle de I'epiderme 

b-brulure 2eme degre : 

Clinique : phlyctenes volumineuses, peau sous-jacente rouge vif ou pale, se decolore peu a la 
pression, peu douloureux, hemorragique a la scarification, guerison avec sequelles en 21 a 30 jours. 
Physio-pathologie : destruction des couches profondes de I'epiderme, la membrane basale est 
atteinte. 

c-brulure 3eme degre : 

Clinique : peau cartonnee qui va du blanc nacre au rouge /noiratre, non douloureux, peu/non 
sensible, non hemorragique a la scarification, le poil ne resiste pas a la traction, guerison spontanee 
impossible. 

Physio-path : la membrane basale est totalement detruite + vascularisation et innervation 

III- Etendue de la zone brulee 

• Les brulures de premier degre ne sont pas prise en compte. 

• Petite surface : paume de la main victime = 1 % 

• La regie des 9 de Wallace : 

Tete 9 % Membres inferieurs 18%*2 

Troncl8%*2 Membres superieurs 9%*2 

OGE ou Cou 1 % 

• Une brulure est consideree comme grave : 

- Plus de 15 % chez I'adulte 

- Plus de 10 % chez I'enfant et le vieillard 

IV- traitement : 

a-brulure l er et deuxieme degre : 

• Antalgiques 

• Verification statut vaccinal antitetanique 

• Nettoyage brulures au serum physiologique. 

• Excision et/ou ponction des phlyctenes. 

• Rinpage a I'eau sterile 

• Pansement antiseptique : Flammazine® + tulle gras + compresse sterile. 

• Pansement doigt separe 

• Refection de pansement tous les 24 heures. 

• Si mobilite reduite : protection thrombo-embolique. 

• Antibiotherapie inutile sous surveillance. 

• Ablation du pansement sous eau ou serum physiologique si adherent. 

• Surveiller 1'evolution des lesions. 



• Conseils au patient : boissons abondantes, alimentation salee, surveillance T °, poids, etat 
nutritionnel. Exposition au soleil deconseillee pendant 6 mois a 1 an . Ecran total, vetements 
couvrants. 

b-brulure 3eme degre : 

• Reanimation cardio-pulmonaire. 

• Reequilibration Tb hydro-electrolytiques et nutritionnelle. 

• MaintenirT 0 corporelle. 

• Controler la douleur. 

• Transfert medicalise sur centre specialise . 

• Excisions / Greffes cutanees / Prevenir pb infectieux. 

• Prevenir avenir fonctionnel : kine + atelles de postures 



